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dissertatio  medica 


INAUGURALIS, 


DE 


MORBO  COXARIO. 


auctore  joanne  watts. 


PROEMIUM. 


]\J[oRBUs  cle  quo  mihi  agere  consilium  est, 
notus  fuit  omni  aevo,  neque  aliquae  regio- 
nes eo  carent. 

Accedit  iis  partibus  femoris  et  ossis  inno- 
minati quae  articulum  faciunt.  Illam  affec- 
tionem strumosam  quae  genu  adoritur,  simu- 
lare dicitur.  Accessus  tamen  multo  magis 
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insidiarum  habet;  eum  tantummodo  saepe 
antecedunt  levis  debilitas  claudicatioque 
membri  affecti. 

Hic  sicut  alii  artus,  perpaucis  vasis  instru- 
itur ; et  ex  effectibus  casus  aut  morbi  tar- 
dissime sanatur;  etiam  sicut  multae  aliae 
partes  corporis,  torquetur  gravibus  et  peri- 
culosis morbis,  qui  vel  ad  strumam  attinent, 
vel  aliquo  modo  exinde  oriuntur. 

Anatomia  hujus  partis  morbo  confectae, 
praesertim  stadio  ineunte,  adhuc  parum  in- 
telligitur ; neque  nisi  ex  casu  sperare  possu- 
mus hanc  rem  in  futurum  aliquid  lucis  ac- 
cepturam esse;  unde  difficillima  fit  haec  pars 
chirurgiae. 

Non  sit  ineptum  breviter  memorare  ration- 
es scribendi  de  re,  quae  jDrae  sua  gravitate 
majore  ingenio  digna  est.  Proposuit  mihi 
Monroius  Tertius  Anatomiae  Professor,  ut 
de  hoc  minus  exagitato  potiusquam  tritis  ar- 
gumentis dissererem,  et  ut  ejus  privatus  disci- 
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pulus  essem,  dum  medicus  Communi  Dispen-‘ 
sario  erat;  sic  pleraque  si  non  omnia  symp- 
tomata hujusce  morbi  ab  exemplis  plurium 
aegrotorum,  eo  tunc  temporis  curante,  notare 
et  colligere  valerem ; quae  argumenta  me  spe- 
rare et  commodum  invenire  duxerunt,  quod 
nulla  res  alia  praebere  videtur. 

Historiam  et  curationem  hujus  morbi  bre- 
viter narrare  cura  mihi  fuit.  Haec  narratio 
manca  est,  quia  pan^a  experientia  et  paucae 
occasiones  mihi  fuerunt  eum  cognoscendi; 
non  profiteor  aliquid  novi  proferre;  quoniam 
in  principio  morbi  mihi  deerat  facultas  con- 
ditionem partium  videndi. 


HISTORIA. 

Hic  morbus  adeo  sensim  et  paulatim  in- 
vadit, ut  vix  diu  percipiendus  sit.  Dolor  ar- 
tus admodum  mitis  est,  et  aegrotus  assueta  ex- 
ercitatione, morbo  jam  formato,  aliquandiu 
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utitur  j minimi  aut  nihili  eum  habet,  neque 
valetudo  ei  labescit. 

Saepe  claudicatio  princej)s  est  indicium, 
quam  primo  nullius  momenti,  et  aegro  ipsi 
fere  non  observatam,  amici  ejus  ad  con- 
suetudinem mali  moris,  aut  aliquid  attentione 
indignum,  referunt. 

Si  dolori,  sensus  fatigationis  atque  ponde- 
ris partis  laborantis  accederet,  hebetudine  at- 
que debilitate  comitantibus,  quae  inter  pri- 
ma indicia  plerumque  sunt  j haec  ex  lumbri- 
cis intestinorum,  aut  exercitatione  vehemen- 
tiori  vel  assidua,  aut  morbo  congenito  oriri 
feruntur ; et  si  provectus  aetate  sit  aeger,  in- 
epte rheumatismus  aut  podagra  judicatur  ad- 
esse. 

Tamen  sunt  symptomata,  uti  opinantur 
Dom.  Ford  et  alii,  quae  hunc  morbum  lucu- 
lenter designant,  ut,  claudicatio  supra  dicta, 
incipiens  debilitas  cruris  atque  femoris,  suc- 
cedens dolor  primo  levis  sed  postea  paulatini 
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ingravescens,  inclinatio  corporis  non  sine  dif- 
ficultate, macies  membri,  rigor  artus,  dolor 
motu  intentus;  et  nonnullis  est  difficultas 
distrahendi  crura,  aut  forsan  in  unum  ferendi. 

Etiamsi  ista  symptomata  hunc  morbum  ex- 
istere  clare  ostendunt ; attamen  saepius  fit,  ex 
parvo  incommodo  quod  revera  existit,  ut  aux- 
ilio non  opus  esset,  donec  morbus  profectus 
insanabilis  evaserit.  Sed  si  aegrotus  ducere- 
tur felice  prudentia  ad  opem  quaerendam, 
ut  primum  ullum  signorum  jam  memorato- 
rum apparuit ; medico  res  magni  momenti 
1 erit,  quoad  eventum,  morbo  ineunti  tem- 
I pestive  occurrere,  ad  cujus  primum  stadium 
I proprie  considerandum  nunc  progrediamur. 


PRIMUM  STADIUM. 


Ut  primum  claudicatio  et  debilitas  femo- 
Ds  atque  cruris  apparuerint,  membrum  atte- 
nuatum tum  in  femore  tum  in  sura  invenie- 
tur ; porro  longitudinis  mutatio  notatur,  mem- 
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brum  plus  minusve  producitur,  et  hoc  inter- 
dum fit  ad  duos  aut  tres  pollices,  ut  facile  vi- 
deatur ex  praeceptis  memoratis  aDom.  Ford, 
viz,  aeger  supinus  jaceat,  utroque  crure  apte 
extenso  ut  invicem  comparetur ; patella  et 
condyli  femoris  membri  affecti  satis  eviden- 
ter infra  easdem  integri  partes  apparebunt ; 
vel  major  trochanter,  aut  internus  malleolus 
tibiae,  cum  consentaneis  partibus  membri 
integri  conferantur.  Convexitas  et  natis 
plenitudo  in  latere  affecto  manifeste  mutan- 
tur, planior  et  mollior  fit,  interdum  multo  la- 
tior, et  pollicem  infra  eandem  partem  deor- 
sum prominet ; Erat  homo  in  valetudinario 
Bathoniae  qui  natem  sinistri  lateris  saltem 
tres  pollices  latiorem  quam  dextri  habuit. 
Vide  Falconer. 

Erecto  aegro  tumor  qui  deorsum  versus  fe- 
mur spectat  valde  notabilis  videtur ; et  am- 
plior, si  cum  specie  alterius  membri  compo- 
natur. Prominentia  capitis  et  cervicis  ossis 
femoris  tactu  distinguitur.  Tuber  Ischii 
sani  lateris  in  multis  exemplis,  sed  non  iu 
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omnibus,  detegitur  tactu  esse  paulo  elatius 
quam  affecti. 

In  nonnullis  exemplis  pone  trochantrem 
majorem  aeger  fixum  dolorem  queritur,  pro- 
fandum, per  pressuram  partis  dolentis  in- 
gravescentem, sed  nihil  molestiae  summae 
I cutis  adhuc  notatur.  Quum  hic  dolor  gra- 
i vis  fit,  ultra  sedem  mali  vagatur,  deorsum 
; ad  genu  via  musculi  vasti  externi,  qui  cum 
I glutaeo  maximo  flaccet  et  morbo  confici- 
i tur ; exinde  dolor  petit  extremam  partem  fi- 
I bulae  et  malleolum  externum ; dolent  etiam 
N saepe  inguina,  cujus  glandulae  lymphaticae 
interdum  adaugescunt. 

Dolor  genu,  qui  saepe  in  hoc  morbo  nota- 
tur, aliquando  tam  maxime  ingravescit  ut  ae- 
f|  ger  summo  dolore  torqueatur;  sic  interdum 
genu  pro  situ  ipso  morbi  male  judicatur  ; ge- 
nu tamen  semper  integrum  est,  nec  moles- 
tia aut  in  flectendo  aut  in  extendendo  augetur. 
' Doc  non  femori  contingit,  cujus  motus 
! aegroto  maximum  dolorem  molitur. 
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Aliquando  dolor  superiorem  partem  mus- 
culi pectinaei  torquet  j tum  ad  interiorem 
partem  femoris,  prope  ad  adductores  trici- 
pitis, vasti  interni,  et  recta  deorsum  a genu 
ad  internum  malleolum  descendit.  Mem- 
brum affectum  pondus  corporis,  ut  decet, 
sustinere  non  potest ; et  extrorsum  e cor- 
pore, genu  flexo  eminet ; atque  aeger  assue- 
factus praecipue  alteri  membro  inniti,  tan- 
tum cum  digitis  pedis  membri  laborantis, 
humum  attingit ; hic  situs  corporis  ple- 
rumque magis  dolore  vacat,  et  omnis  cona- 
tus ad  membrum  extendendum  dolorem  fert. 
Tamen  non  desunt  exempla,  in  quibus  aeger 
potest  describere  orbem  digitis,  tam  facile 
quam  pedem  afferre.  Postquam  claudicatio 
aliquandiu  manserit,  multo  celerius  augetur, 
et  aegrotum  impellit,  ut  sibi  auxilium  e ma- 
nu peteret  ad  artum  movendum.  Hic  rigor 
artus  et  difficultas  movendi  maxime  tempore 
matutino  patent,  et  interdiu  nonnihil  immi- 
nuuntur usque  ad  vesperam,  cum  dolor  et 
fatigatio  ingravescunt.  Jam  pulsus  prope 
naturalis  observatur,  cutis  frigidula,  alvus  re- 
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gularis  ; equidem  parvum  aut  nihil  mutatur 
valetudo  generalis ; aegrotus  viget,  et  valet, 
ut  antea,  ad  se  exercendum.  Haec  in  pri- 
mo stadio  morbi  fere  signa  sunt.  Tamen  in- 
terdum fit,  ut  morbus  diu  permaneret,  et  ar- 
ticulus pene  resolvatur,  antequam  malum 
aliquid  attentionis  aut  curae  cieverit ; unde 
res  est  magni  momenti,  quam  celerrime  de- 
prehendere morbusne  exi  stat ; quod  secun- 
dum Dom.  Cooper,  optime  fit  pressura  ad- 
mota prope  externam  partem  arteriae  femo- 
ralis ; paulo  postquam  in  pelvis  labrum  de- 
scenderit ; haec  non  parvum  dolorem  efferet 
si  articulus  male  se  habeat ; et  si  membrum 
doleat  et  emacrescat,  mqrbi  testimonium  cor- 
roboratur. 


STADIUM  SECUNDUM. 

Tandem  doloris  acuti  stadium  accedit, 
tumore  atque  rubore  circa  clunem  comitan- 
tibus, quae  ad  suppurationem  proclivitaicm 
declarant.  Haec  tamen  pnmo  levis  est  et 
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sensim  progreditur,  praesertim  si  indoles  stru- 
mosa aegro  adesset.  Sed  si  ab  ictu  proveni- 
ret, quo  junctura  laeditur,  symptomata  per- 
tinentia ad  locum  multo  graviora  fient ; et  ve- 
risimile est,  ut  febris  aggressio  ardentis  se- 
quatur. Haec  inflammatio  articuli  ab  exter- 
na vi  orta,  etsi  primo  acuta  sit,  tandem  spe- 
ciem diuturnae  inflammationis,  ut  in  struma, 
induere  possit,  et  hoc  modo  sanatio  difficilior 
est,  et  maximam  peritiam  ad  aerumnas  citius 
finiendas  postulat. 

Contractio  fit  artus  plerumque  post  sup- 
purationem; saepe  tamen  citius  evenit,  et 
nonnulli  illam  hanc  indicare  existimant ; sed 
hoc  est  minime  verum ; contractio  enim 
membri  interdum  apparuit  multo  citius  quam 
suppuratio  seu  symptomata  febrilia,  et  non- 
nunquam  observata  est  fieri  in  iis  exemplis, 
quibus  morbus  per  omnia  stadia  nullo  absces- 
su facto,  usque  ad  anchylosin  procedit. 

Quando  ad  suppurationem  cito  progredia- 
tur, quae  nota  pessima  morbi  habetur;  loca- 
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lia  symptomata  intenduntur ; teneritas,  irri- 
tabilitas, et  amplificatio  partium'’circa  articu- 
lum ingravescunt ; pars  tactu  dolet,  et  supe- 
riores et  exteriores  partes  femoris  turgescere 
distincte  notantur  5 ubi  pus  plerumque  fit  et 
prominet.  Nunc  ipsum  opinor  femur  contrahi 
jamjam  partibus  circumjacentibus  mirum  in 
modum  corruptis.  Nunc  jam  etiam  macies 
membri  magis  manifesta  est ; contrahitur 
sursum  ad  inguen,  fere  non  facile  movendum, 
nec  diutius  truncum  sustinendo  idoneum. 
Aegrotus  ergo  a grallis  praesidium  petit  j 
quibus,  membro  auxiliante  integro,  conditio 
ejus  melior  fit,  donec  tempus  veniat  quando 
pus,  quod  crassum  seu  dilutum  est,  commis- 
tis coagulis,  et  natura  sero  lactis  assimili  ef- 
fundatur. Si  habitus  aegroti  aliter  commo- 
dus esset,  et  vires  a morbo  non  nimium  re- 
solvantur, haec  symptomata  diii  manere  pos- 
sunt, et  tandem  forsitan  morbus  sanetur, 
postquam  diu  morbo  in  cubile  detentus  esset, 
torta  coxa  et  membro  confecto ; quod  aut 
i^exhm  parum  securum  cum  osse  innomina- 
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to  habet,  aut  ope  anchyloseos  coxae  adhae-  { 
reat.  Tamen  saepius  fit  ut  signa  tristia  quae  ; 
comitantur  affectiones  interiorum  partium  ar- 
ticulorum appareant,  nimirum  languor,  cibi  j 
fastidium,  febris  hectica,  alvus  fluens  et  su-  i 
dores  nocturni  qui  finem  miseriis  aegroti  se-  i 
rius  ocyusve  ducunt.  ^ 

f 

Notandum,  suppurationem  non  semper  i 
ulcerationem  coxae  ideo  consequi,  nam  in-  i 
dies  obvenerunt  exempla,  et  mihi  occasiones  | 
fuerunt,  in  quibus  aegroti  omnia  morbi  coxae  | 
stadia  sine  externa  suppuratione  subierunt.  * 

i 

Quaedam  exempla  occurrunt,  etsi  perrara  i 
sunt,  in  quibus  nihil  febris  aut  ullum  mali  U 
contingit ; quae  tamen  nonnullis  signorum  ti 
graviorum  hujus  morbi,  viz.  productione,  li 
contractione,  extenuationeque  membri,  et  j 
abscessu  facto  designantur,  &c.  &c. 

Cum  in  hoc  morbo  suppuratio  jam'  acces-  S 
sura  est,  quae  motibus  et  jactatione  aegri  in-  4 
ter  dormiendum  optime  cognoscitur,  pulsiisi  ^ 
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valde  frequens  fit,  sed  minus  plenus  et  for- 
tis quam  esset,  si  parti  plura  vasa  fuerint ; 
aret  et  calet  cutis,  aeger  inquietudine  atque 
pervigilio  vexatur.  Q-uando  haec  indicia  ad- 
sint, ad  leniendam  febrem  quae  facile  et  cito 
spectat  ad  hecticam  summa  cura  opus  est. 
Vide  Falconer. 

Abscessus  jam  factus  plerumque  apud  ma- 
jorem trochantrem  supra  musculum  vastum 
externum  invenitur ; interdum  apud  anteri- 
orem posterioremve  partem  femoris,  fortasse 
ad  inguen ; saepe  circa  natem  apud  superio- 
rem coxae  partem,  aut  propius  ad  lumbos, 
et  saepe  haec  omnia  loca  vicissim  occupat. 
Pus  serius  ocyusve  sponte  seu  arte  exit, 
cui  verisimile  est  ut  febris  hectica  succedat. 
Pure  jam  facto,  interdum  crepitum,  ut  a 
fractura  audire  licet;  scilicet  ex  absorptione 
cartilaginis  et  ossis,  atque  partibus  se  invicem 
atterentibus. 

i 

Ut  abscessus  pus  exire  permittunt,  cruci- 
atus aliquantum  mitescit ; uno  sinu  aut  ul- 
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cere  arente,  alter  piis  copiosius  emittit;  imo 
etiam  novi  abscessus  fiunt ; tunc  cartilagines 
exulcerantur;  pus,  quod  intenderat  capsulam,  i 
effunditur ; et  tumor  partium  intra  acetabu- 
lum, quae  caput  ossis  f'xtrorsiim  truserat,  i 
subsidet ; caput  ossis  iterum  concidit  intra  I 
acetabulum ; membrum  primo  mirum  in  mo-  i 
dum  elongatum ; nunc  exulceratione  facta,  | 
contrahitur.  Vide  J.  Bell,  Princip.  Chi-  i 
rurg. 

Si  apertura,  per  quam  pus  redditur,  non 
satis  ampla  sit,  ut  facile  exiret,  aegro  do- 
lor est  gravissimus  ex  pure  incluso,  et  in- 
terdum id  detentum,  ex  ulcerato  acetabulo, 
occidit ; unde  caput  femoris  in  cavum  pelvis  , 
cadit,  aut  abscessus  in  rectum  effunditur; 
quod  dejectiones  purulentae  testantur.  Frusta 
ossium  interdum  per  ulcera  transeunt. 

Notandum  est  hecticam  non  semper  indi- 
care suppurationem  praesentem;  nam  ali- 
quando fit  ut  hoc  morbo  laborantes  graviter 
torqueantur  hectica,  antequam  pus  factum 
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sit.  Tamen  exulceratione  jam  supervenien- 
te, habitus  multo  magis'  labescit ; cibi  appe- 
: tentia  perit,  vigilia  urget,  pulsus  exilis  et 
I frequens  est;  haec  tandem  caeteris  signis, 
jamjam  recensitis  utpote  hunc  morbum  in 
: stadio  provecto  comitantibus  excipiuntur, 

I 

Progressus  suppurationis  levem  tensionem 
et  aliquantum  teneritatis  parte  pressa  percep- 
) tae  fere  habet.  Tamen  non  semper  eveni- 
j unt  assueta  indicia,  quibus  pus  fieri  indica- 
1 tur ; nam  etsi  inflammatio  atque  febris  ple- 
r mmque  adsunt  suppurationi,  sane  interdum 
fit  ut  haec  signa  omnino  deessent. 

'i  Saepe  contingit,  cum  pus  sponte  effundi- 
e'  tur,  abscessum  iterum  aliquandiu  claudi ; 
: aegrotus  fruitur  satis  bona  valetudine,  quam- 
diu  nulla  arte  fit  abscessus  ulterior  evacua- 
; tio ; quae  fere  semper  auget  periculum,  quod 

1 multo  minus  est  si  medicus  vi  naturae  nita- 
tur. 

J Aperturae,  per  quas  abscessus  hujusmodi 
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exonerantur,  plerumque  pus  ipali  moris  diu 
emittunt;  imo  tandem  fiunt  termini  sinuum 
spectantes  ad  corruptum  articulum.  Pure  ef-  i 
fuso,  aeger  per  plures  menses  facultate  sese  n 
adjuvandi  carebit,  adeo  ut  vix  in  cubili  prae  iij 
angore  cruciante  articuli  tangi  sustineat. 

Saepe  fit,  ut  omnia  graviora  signa,  sudores  s 
colliquantes,  alvus  citissima,  summa  macies,  a 
et  resolutio  virium,  appareant ; etiamsi  maxi-  i; 
ma  peritia  curantis  fuerit.  Tamen  aliquan-  a 
do  omnia  tollentur  idoniis  remediis  adhibitis, 
si  scalpellum,  et  motus  membri,  quam  max-  $ 
ime  vitentur. 

Cum  articulus  spectat  ad  anchylosin,  ni-  ^ 
sus  quo  membrum  affectum  sustinet  truncum, . qj 
hac  nondum  perfecta,  causa  erit  magni  do-  4 
loris  atque  irritationis  articuli,  aut  forsan  om-  q 
nia  symptomata  longe  graviora  redibunt,  qui-  d 
bus  aeger  paulo  ante  immunis  factus  erat,  q 
Fer^  molestia,  quam  nisus  artus  affecti  facit,  it 
ducit  aegrum  ad  consuetudinem  membro  in-  • iM 
tegro  corpus  sustinendi ; haec  cito  quasi  na- 
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turalis  fit,  quae  semper  causa  est  spinae  plus 
miniisve  tortae  in  junioribus,  et  etiam  con- 
tractae aperturae  pelvis  superioris,  ex  osse 
; sacro  curvato ; quod  malum  maximi  est  foe- 
minis  contingens. 

Si  aeger  convalescat  ex  leviore  morbi  im- 
petu, reditus  ejusdem  ex  noxis  levioribus  ad- 
motis, metuendus  est. 

Aegri  interdum  convalescunt  post  suppu- 
rationem ; membro  plus  minusve  contracto, 

I aperturae  sinuum  articuli  modo  obducuntur, 
t modo  plures  annos  pus  effundunt,  donec  pro- 
i clivitas  ad  anchylosin  fiat,  quae  postea  sen- 
‘ sim  firmata,  tandem  par  evadit  corpus  susti- 
; nendo.  Hic  finis  plerumque  contingit  juni- 
oribus j suppuratio  enim  provectiores  aetate 
plerumque  occidit. 

Saepe  fit  dolorem  et  alia  infausta  sympto- 
I mata,  quae  interdum  gravissima  sunt,  sensim 
' mitescere  et  tandem  desinere,  praesertim  si  ae- 
ger lecto  longe  affigi  coactus  est,  tantum  le- 
vi claudicatione  debilitateque  membri  relic- 

c 
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tis.  Sed  si  post  levamen  hujusmodi,  infaus- 
tae notae  redirent,  plerumque,  ut  supra  dic- 
tum est,  vehementiores  sunt,  macies  manifes- 
tior est,  et  celerior  progressus  morbi  summa 
resolutione  virium,  et  accedente  lenta  hecti^ 
ca  indicatur. 

Jam  memorata,  quantum  scio,  constitu- 
unt rationem  signorum,  quibus  morbi  di- 
versa stadia  notantur.  Eadem  semper  in 
omni  exemplo  fore,  non  tamen  expectan- 
dum;  nam,  ut  Dominus  Ford  recte  ob- 
servavit, remedia  administrata  ad  progressum 
strumae  in  articulo  impediendum,  aut  vires 
constitutionis  ejus  impetui  repugnantes,  ea 
mutabunt. 

Hic  morbus  plerumque  a primS.  aetate  us- 
que ad  decimum  quintum  seu  vigesimum  an- 
num invadit.  Doct.  F.  Home  notat  viros  et 
faeminas  affectos  talem  inter  se  rationem  ha- 
bere, qualem  numeri  quinque  et  duo  ; et  e- 
tiam  eum  aetate  provectiores  invadere  j quae 
sententia  e nostra,  de  natura  morbi,  opinione 
discrepat,  quoniam  ad  strumam  pertinere 
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judicamus;  cujus  accessiones  prima  aetate, 
plerumque  observantur  ; et  plerique  eorum 
qui  morbo  coxario  laborant,  aut  nati  sunt 
stirpe  strumosa,  vel  scrofulae  notas,  dum  mor- 
bus adest,  ostendunt.  Notandum  est,  etsi 
quidam  scriptor  de  hoc  morbo  tractans, 
Doctoris  Home  auctoritate  utatur,  non  ta- 
men videtur,  eum  vera  signa  morbi  coxarii 
memorare,  sed  nervosam  sciaticam  Cotunnii, 
morbum  ei  jam  tractato  valde  dissimilem,  et 
quem  Doct.  Home  remediis  huic  morbo  mi- 
nime accomodatis  feliciter  tractavit. 

Est  coxae  affectio  huic  de  qua  nunc  agi- 
tur consimilis,  cui  provectiores  aetate,  et  prae- 
sertim vetulae,  obnoxii  sunt ; quae  ex  inju- 
ria partium  articuli  magis  sensilium,  ab  ho- 
mine cadente  in  majorem  trochantrem  ori- 
tur ; et  quae  a morbo  coxario,  struma  omni- 
no carens,  discrepat ; Joannes  Bell  de 
hoc  morbo  disserens  notat ; cum  major  tro- 
chanter violenter  percutitur,  caput  ossis  fe- 
moris deorsum  in  eam  partem  acetabuli  infi- 
gi, ubi  adsunt  ductus  mucosi,  et  has  teneras 
c 2 
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partes  contundi,  unde  statim  fiunt  dolor  gra- 
vissimus, magna  inflammatio  articuli,  et  in- 
terdum suppuratio  atque  caries  acetabuli,  et 
postea  anchylosis ; notat  etiam,  cum  laeda- 
tur acetabulum,  hoc  membrum  adeo  esse 
ponderosum,  ut  ex  motu  minimo  acerrime 
doleat;  hinc  aeger  febre  et  dolore  exhaustus 
multos  menses  jacet,  ad  eam  positionem  cor- 
poris, quae  optime  toleratur,  inclinatus,  do- 
nec fiat  anchylosis  ; tunc  e lecto  surgit,  cum 
membro  claudo  et  extenuato,  nexu  inter  fe- 
mur atque  pelvem  immutabili,  ac  femur  sae- 
pe corpori  magnopere  prominet. 

Interdum  fit,  inflammationem  desistere  ci- 
tra exulcerationem  j et  capsulae  articuli,  ten- 
dines, membranaeque  circumjacentes  ex  in- 
flammatione tantum  densantur,  et  articulus 
rigidus  manet,  rheumaticus  sed  mobilis  et 
utilis,  quantum  dolor  permittat.  Dominus 
Samuel  Cooper  scribit,  quando  morbus 
coxae  ab  externa  violentia  accesserit,  progres- 
sum aliquantum  dissimilem  esse  descriptioni 
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jamjam  traditae  hujus  partis  alterius  affec- 
tionis ; dicit  symptomata  affectionem  ante- 
cedentia, vehementem  esse  dolorem  statim 
sub  tempore  lapsus  percipiendum,  et  impo- 
tentiam membrum  movendi ; plus  minusve 
doloris,  intumescentiae,  et  febris,  injuriam 
cito  comitatur ; nulla  membri  conspicitur 
contractio,  neque  membrum  pesve  ullo  modo 
mutatur;  sed  postea  femur  gradatim  con- 
trahitur, et  pes  introrsum  vertitur ; aegrotus 
sine  dolore  acuto  moveri  nequit,  abscessus 
plerumque  in  superiore  et  media  parte  femo- 
ris fit ; et  si  nullum  salutis  incrementum  sit, 
hectica  citius  aut  serius  mortem  inducit. 
Jam  absoluta  historia  mali,  ad  causas  tran- 
seundum est. 


DE  CAUSIS, 

Hae  parum  intelliguntur ; a nimia  exerci- 
tatione, intentionibus,  casibus,  ictibus,  et  ex- 
terna vi  omnigena  dicitur  oriri.  Frigus  diutius 
admotum  saepissimi  est  causa.  Dom.  Fal- 
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c o N E R perpendit  morbum  originem  plerumque  i 

ducere,  ex  corpore  calefacto  in  humidam  tel-  t 

lurem  jacente  ; et  hinc  saepius  plebi  accede-  a 

% 

re ; et  apud  illos,  messores  et  lotrices,  &c.  i 
praecipue  obnoxios  recenset.  j 

Hic  morbus  frequenter  occurrit  cum  causa  i 
nulla  idonea  potest  reddi,  praeter  indolem  i 
corporis  strumosam,  excitatam,  et  ad  partem  | 
quandam  spectantem ; id  quod  in  nonnullis  j 
constitutionibus  ex  causis  quam  levissimis  I 
accidit.  1 

i 

Scrofula  saepe  corripit  glandulas’  externas  i 
sine  discrimine  vitae,  vires  corporis  insitae 
et  valentiora  remedia  admota,  tandem  mor-  4 
bum  radicitus  tollunt;  sed  quandociinque  h 
quodvis  organum  vitae  necessarium  invadit,  .1 
aut  partem  paucis  vasis  instructam,  sicut  cox-  J 

I 

am;  multo  magis  corrumpit  et  resolvit  par-  -i 

tem,  et  medicina  nihil  valet.  Etiamsi  noxa-  i 

rum  omnium  morbum  excitantium  ignari  su-  k 

1 

mus,  opinor  tamen  strumam  causam  esse  prae-  ^ 
cipuam.  Doct.  Heberden  notat,  morbum  ^ 
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coxarium  evidenter  ad  hanc  pertinere,  et  alia 
strumosa  indicia  saepe  ei  accedere ; et  Jo- 
ANNES  Bell,  in  Principiis  Chirurgiae, 
dicit  causam  principem  hujusce  morbi  in- 
dolem esse  strumosam;  opinatur  ossa  non- 
dum perfecta,  magnam  superficiem  ossium, 
et  repetitas  injurias,  quibus  articulus  afficitur, 

I pondus  corporis  semper  sustinendo,  aliquid 
conferre  ; et  imperfectam  ossificationem  cen- 
I tri  articuli  causam  esse,  qua  ad  strumam  haec 
;i  pars  adeo  opportuna  est. 

Aliqui  scriptores  tamen  hoc  malum  saepe 
i nihil  cum  struma  commune  habere  sentiunt ; 
J quae  sententia  originem  ducit  ex  morbo  in- 
I':  terdum  provecta  aetate  accedente,  cum  an- 
tea  nulla  signa  strumae  prodierant ; unde 
)i  morbus  carere  omnino  scrofula  existimaba- 
I tur;  huic  ratiocinationi  non  consentimus; 
'Jt  quoniam  constat  strumosum  hominem  per 
totam  vitam  strumosa  exulceratione  posse 
-i  vacare,  si  omnis  irritatio  partium,  quas  scro- 
i!  fula  maxime  adoritur,  caveatur.  Verum  est, 
scrofulam,  maxime  pulmoni  et  visceribus  ab- 
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dominis  post  annum  vigesimum  contingen-  ^ 
tem,  multo  rariorem  hunc  morbum,  provecta  ti 
quam  prima  aetate,  reddere ; sed  valde  suspi-  ili 
cor  multa  exempla,  quae  casui  solummodo  1 
tribuuntur,  ad  scrofulam  pertinere. 


Audivi  musculos  psoam  et  iliacum  inter-  ^ 
num  contusos,  quod  parturientibus  accidit,  t 
hunc  morbum  producere. 


DE  IIS  QU^,  CADAVERE  INCISO, 
PATEFIUNT. 

Paucal  occasiones  obvenerunt  conspici- 
endi corpora  aegrotorum,  qui,  ineunte  malo, 
mortui  sunt.  Tantum  legi  unum  exemplum 
hujusmodi,  quod  Ford,  de  morbo  coxario 
disserens,  memoravit.  iEgrotus  funesta  fe-  i 
bre  eo  statu  morbi  occisus  est,  qui  membro 
producto  notatur ; pauxillum  puris  reper- 
tum est  in  cavo  articuli,  caput  femoris  pau- 
lum inflammatum,  ligamentum  capsulare 
crassius  erat,  ligamentum  teres  naturaliter 
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acetabulo  junctum ; cotyles  cartilago  in  una 
■ parte  erosa  est,  parvo  foramine  facto,  per 
quod  acicula  transire  posset  infra  cartilagi- 
: nem  in  superficiem  internam  ex  uno  latere 
: ossis  pubis  ; et  ex  altero,  in  os  ischium,  parte 
/:  adversa  seu  externa  ossis  innominati  magis 
i:  quam  cotyle  corrupta. 

[ Ford  ex  hoc  exemplo  cogitavit  se  posse 
fi  credere  magnam  cariem  articuli  sive  in  capi- 
[ te  femoris  seu  in  cotyle  esse  factam,  ante- 
»:  quam  ullum  externum  symptoma  hanc  rem 
indicasset;  cum  hic  morbus  cursu  regulari 
V per  varia  stadia  procedat,  et  tandem  in  mor- 
i tem  desinat,  conspicientes  omnes  partes  ar- 
t ticuli  reperimus  ruina  implicari,  magna  par- 
i te  ilii,  ischii,  et  pubis  carie  corrupta.  Dom. 

I Ford  notat  verisimile  esse  cariem  toties  in 
t cotyle  incipere  quoties  in  capite  femoris  j 
I nam  fere  cariem  ossis  innominati  multo  am- 
> pliorem  quam  femoris  esse  observavit ; hinc 
i'  amputatio  feliciter  non  potest  fieri. 

^ Kepertum  est  acetabulum  eo  usque  exul- 
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ceratum,  ut  caput  femoris  in  ipsum  cavum  ; 
pelvis  ascendat  j intestinum  etiam  rectum  pe-  i 
nitus  erosum  j et  profecto  partes  plerumque 
adeo  mutantur,  ut  eas  scrutari  inutile  esset. 

I 

Dominus  J.  Bell  observavit,  continuita-  , 
tem  membranae  nutrientis  ossium  causam  es- 
se, quare  in  morbo  simul  nectantur ; et  raro 
fit  carie  caput  femoris  affici  dum  integrum 
sit  acetabulum  j sed  quandocunque  hoc  ul- 
cus incipiat  (nam,  uti  ait,  reverd  ulcus  est, 
pariter  ac  abscessus  carnis)  morbus  serpit 
a capite  ossis  ad  acetabulum  et  exinde  ad 
dorsum  ossis  innominati.  Dom.  Ford  putat 
morbidam  conditionem  ossium  cartilaginum- 
que, quae  articulum  formant,  veram  causam 

• • • * 

omnium  signorum  quae  in  hoc  morbo  appa-  0 

rent.  Nonnulli  existimant  cariem  synovia 
ab  acriore  solito  oriri ; unde  propositum  est  ^ 

humorem  effundere,  arte  facta  in  articulo  a-  d 

I 

pertura.  Dom.  de  Haen  integumenta  et  d 
telam  cellulosam  hujus  morbi  sedem  esse  seii-  f 
tit,  et  tantum  in  stadio  provecto  partes  proxi- 
mas  articulo,  affici  ^ si  ita  res  esset,  sanatio-  f 
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nem  faciliorem  fore,  topicis  remediis  adhibi- 
tis, quam  plerumque  evenit,  existimaremus. 
Dolorem  a fricatione  articuli  inter  movendum, 
crediderunt  medici  multo  citius  ortum  iri,  si 
morbus  ipsius  articuli  esset. 


RATIO  QUORUNDAM  SIGNORUM. 

Claudicatio  et  macies  membri  quae 
I principio  observari  solent,  inflammationi  quae 
I flemper  articulum  plus  minusve  afficit  tribu- 
untur. Glandulae  inguinis  interdum  turgent, 

; fortasse  ex  consensu  qui  inter  eas  et  partem 
; inflammatam  intercedit.  Ratio  doloris,  qui 
ii  ad  genu  et  exinde  deorsum  pergit,  ex  nervo 
^ sciatico  sedi  morbi  vicino  reddi  potest;  et 
i sane,  dolorem  plerumque  viam  hujus  nervi 
>!  sequi,  tam  in  hoc  morbo  quam  in  nervosa  sci- 
! atica  opinor. 

In  hoc  morbo  sunt  certae  species  dissimi- 
-i  les  iis  quae  strumosas  affectiones  aliorum  ar- 
• , ticulorum  comitantur,  viz.  productio  con- 
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tractioqiie  membri.  Productio,  quae  inter-  i 
dum  fieri  observatur,  ad  spatium  plurium  di-  | 
gi torum  nondum  plene  explicita  est  j et  ab  >i 
historia  sectionis  jam  tradita,  adhuc  difficili- 
us  est  hujus  signi  rationem  reddere;  nam  in  il 
eo  exemplo  productio  in  mortuo  manifesta  i| 
erat,  nihil  corruptionis  erat  ligamenti  aut  ti 
cartilaginis,  quae  inferiorem  anterioremque  m 
partem  acetabuli  formant ; et  ligamentum 
teres  naturaliter  acetabulo  adhaesit. 

Veteres  auctam  longitudinem  membri,  in  i 
primo  stadio  hujus  morbi  ligamento  orbicu-  • 
lari  relaxato,  aut  cavo  articulari,  liquore  effii-  • 
so  in  capsulam,  distento,  attribuerunt. 

Caput  femoris  tumidum  cum  densatione  : 
acetabuli  a nonnullis  scriptoribus  ut  causa  i 
hujus  productionis  memoratum  est ; sed  mor-  ■ 
bidae  mutationes  hujusmodi  nondum  explo- 
ratae sunt. 

Tubere  seu  parte  inferiore  ischii  lateris  af-  B 
fecti,  deorsum  extendente  infra  eandem  sani  ■ 
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partem  lateris  comperto,  Joh annes  Hun- 
TER  hancce  membri  productionem  plerum- 
que situi  pelvis  mutato  tribuere  ducebatur. 
Hoc  de  pelve  a quibusdam  scriptoribus  ob- 
servatum est,  et  praecipue  a Dom,  Falco- 
NER,  qui  noluit  huic  rationi  ut  verae  et  com- 
probatae fidere ; nam  mutationem  pelvis,  ali- 
qua ex  parte,  membri  pendentis  ponderi  tri- 
buendam, putat.  Quod  ad  contractionem 
membri  spectat  j Dom.  Bell,  membrum 
morbidum  per  octodecim  menses  seu  duos 
annos,  notat,  nihil  auctum  fuisse,  dum  alterum 
membrum  et  reliquae  corporis  partes  incre- 
mentum acceperunt ; unde  membrum  affec- 
tum semper  contrahi,  saepe  inutile  fieri  ob- 
servat, Magna  contractio  membri,  invete- 
rato morbo,  potest  explicari  ab  actione  mus- 
culorum, qui  magno  trochantri  adhaerent ; ii 
etiam  majore  facilitate  agunt,  cum  ex  diutur- 
nitate morbi,  partes  valde  corruptae  sunt  5 
et  extremitas  femoris  superiori  margini  aceta- 
buli recumbit.  Cartilaginibus,  ligamentis, 
&c.  penitus  deletis,  summa  fit  contractio,  et 
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vera  luxatio  sequitur;  dum  caput  femoris 
dorso  ilii  innititur. 

Hecticam  cum  dira  cohorte  signorum  ab 
irritatione  quam  facit  inflammatio  articuli, 
aut  ab  puris  absorptione,  oriri  putamus.  Il- 
lam habere  potestatem  hanc  febrem  indu- 
cendi pro  certo  constat;  quoniam  hectica  mul- 
to ante  ullam  ad  suppurationem  proclivita- 
tem interdiim  supervenit. 


DE  DIAGNOSI. 


Productio  extenuatioque  membri,  dolor 
jrenu  et  molestia  artum  movendi  manifesti 
hunc  morbum  a paralysi  discernunt ; a scia- 
tica  nervosa  dolore  non  cito  invadente  dignos- 
citur, sed  permanente  in  genu,  et  non  ut  in 
ischiade,  ad  plantam  pedis  descendente  ; do- 
lor morbi  coxarii  ad  talum  interdum  sed  non 
ultra  descendit. 


Luxatio  ossis  femoris  aut  fractura  ejus  cer- 
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vicis  indicia  iis  similia  quae  huic  morbo  con- 
tingunt inducere  possunt  j crepitus  qui,  mem- 
il  bro  porrecto,  auditur,  et  membri  mobilitas, 
I fracturam  ostendunt ; et,  si  accurate  scru- 
temur luxationis  propria,  nihil  dubii  mane- 
bit. 

' JoHANXEs  Bell,  disserens  de  hoc  morbo, 
ut  aetati  provectiori  ab  injuriis  cujusdam 
partis  articuli  contingit,  hujuscemodi  habet 
verba  : This  accident  is  attended  v^^ith  ex- 

“ cruciating  pain,  and  is  clearly  distinguish- 
ed  from  fracture,  because  there  is  neither 
crepitation  nor  shortening  of  the  limb  j 
‘ from  luxation,  because  the  limb  turns  easi- 
' “ ly ; and  from  those  and  all  other  affections 
by  this,  that  though  the  limb  turns  easily, 
“ and  there  is  no  mechanical  obstruction, 
“ the  patient  cannot  suffer  it  to  be  turned, 

I “ every  motion  of  the  head  of  the  bone  rol' 

! “ bng  against  the  injured  parts  of  the  socket 
pioducing  delirious  and  frantic  outcries.” 

I ^ide  J.  Bell,  Princip.  Chirurg. 
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DE  MORBO  COXAIIIO. 


Etiamsi  plerumque  fit  in  morbo  qui  psoas 
abscess  vocatur,  abscessum  apud  inguen  aut 
interiorem  partem  femoris  prominere  j tamen 
pus  interdum  serpit  inter  musculos  dorsi,  et 
tandem  apud  nates  extrinsecus  manat,  juxta 
locum,  ubi  coxae  abscessus  frequenter  se 
ostendit;  hoc  primo  forsan  aliquid  dubita- 
tionis creare  posset,  donec  symptoma  psoae 
abscessui  proprium,  viz.  sensum  in  regione 
lumborum  debilitatis  ac  doloris  juxta  psoae 
musculi  originem,  sub  pressura  aucto  recor- 
demur ; porro,  psoae  abscessui  adest  nulla 
productio  contractiove  membri,  nec  major 
trochanter,  ut  in  morbo  coxario,  eminet. 

Hunc  morbum  etiam  a tumoribus  trochan-' 
tri  majoris  discernere  medici  interest. 


DE  PROGNOSI. 

Ossa,  non  integumenta,  hujus  morbi  sedes 
sunt,  et  quia  ossa  magno  seiisu  non  praedita, 


